Abstract
The mothers included answered a standard questionn a i re w h i c h p ro v i d e d d a t a re g a rd i n g d e m o g r a p h i c and socioeconomic factors as well as aspects relating to prenatal care and the clinics attended. The outcome w a s c o n s i d e re d t o b e e i t h e r p ro p e r o r i m p ro p e r p re n a t a l c a re , t h e c r i t e r i o n b e i n g t h e n u m b e r o f medical consultations, with six or more appointments
constituting adequate prenatal care.
Results: it was observed that 77% of the expectant m o t h e r s c a r r i e d o u t s i x o r m o re p re n a t a l c o n s u l t at i o n s , b u t t h e re w e re s h o r t c o m i n g s i n t e r m s o f t h e s u c c e s s a n d m a n a g e m e n t o f p re n a t a l c a re , s u c h a s treatment of gynecological problems and education. T h e r i s k o f n o t h a v i n g p ro p e r p re n a t a l c a re w a s higher among black or mixed-race expectant mothers ( R O = 1 . 7 ) , w i t h f e w e r y e a r s o f s c h o o l i n g ( R O = 3 . 3 ) and lower income (RO=3.0). This was also the case w i t h e x p e c t a n t m o t h e r s w i t h o u t p a r t n e r s ( R O = 2 . 0 ) , and smokers (RO=1.5).

Conclusions: the results are consistent with those found in the literature, which depict an inversion of t h e n e e d e d p a t t e r n o f c a re . P a t i e n t s w i t h t h e w o r s e e c o n o m i c c o n d i t i o n s a n d t h e l e a s t s c h o o l i n g , r u n a higher risk of receiving inadequate prenatal care and of being subject to the consequences of this.
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Resumo
O b j e t i v o s : i d e n t i f i c a r a s c a r a c t e r í s t i c a s d a a s s i s t ê n c i a p r é -n a t a l n a d a c i d a d e d e P e l o t a s , R i o
Grande do Sul, Brasil.
M é t o d o s : e s t u d o t r a n s v e r s a l a n i n h a d o a u m a coorte de 2741 mães, entrevistadas nas maternidades da cidade, no período de setembro de 2002 a maio de
As pacientes incluídas responderam a um questionário padronizado que obteve dados referentes a fatores demográficos e socioeconômicos e caracterís-ticas do pré-natal. O desfecho analisado foi pré-natal a d e q u a d o o u i n a d e q u a d o c o n f o r m e o n ú m e ro d e c o n s u l t a s , s e n d o d e f i n i d o c o m o a d e q u a d o , a re alização de seis ou mais consultas.
Resultados: observou-se que 77% das gestantes fizeram seis ou mais consultas de pré-natal, porém, e x i s t e m f a l h a s n o c u m p r i m e n t o e n o m a n e j o d a s normas de assistência pré-natal, como tratamento de problemas ginecológicos e orientações educativas. O r i s c o d e n ã o re a l i z a r u m p r é -n a t a l a d e q u a d o f o i m a i o r p a r a a s g e s t a n t e s d e c o r n e g r a o u p a rd a ( R O = 1 , 7 ) , c o m m e n o r e s c o l a r i d a d e ( R O = 3 , 3 ) e menor renda (RO=3,0); assim como para as gestantes sem companheiro (RO=2,0) e fumantes (RO=1,5).
C o n c l u s õ e s : o s re s u l t a d o s c o n d i z e m c o m o s achados na literatura, na qual existe uma inversão de c u i d a d o s . A s p a c i e n t e s c o m p i o re s c o n d i ç õ e s e c o n ô m i c a s e p o u c a e s c o l a r i d a d e a p re s e n t a m u m maior risco para a realização de um pré-natal inade-
quado e suas conseqüências. problemas enfrentados e as deficiências do sistema de saúde. [5] [6] [7] O presente estudo mostra as características da
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Discussão
Segundo recomendações do Ministério da Saúde, 1 toda gestante tem direito a atendimento digno e de qualidade no decorrer da gestação, parto e puerpério.
Informações epidemiológicas com a finalidade de avaliar a efetividade de ações e serviços assistenciais são essenciais para a racionalidade e a qualidade dos sistemas de saúde. 7 Entre as limitações deste estudo, destaca-se o fato da aplicação de um instrumento não específico
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